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ASUHAN KEPERAWATAN JIWA PADA TN.J 
DENGAN GANGGUAN DEFISIT PERAWATAN DIRI : KEBERSIHAN 
DIRI DAN PAKAIAN/BERHIAS 
 DI RUANGAN ABIMANYU RSJ DAERAH SURAKARTA 
(Muhammad Yusuf Deny Faisal, 2014, 59 halaman) 
 
ABSTRAK 
 
Latar Belakang : Kurangnya perawatan diri pada pasien dengan gangguan jiwa 
terjadi akibat adanya perubahan proses pikir sehingga kemampuan untuk 
melakukan aktivitas perawatan diri menurun. Defisit perawatan diri yang 
ditemukan Di Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta dari data rekam medis defisit 
perawatan diri dari tahun ke tahun mengalami peningkatan, sehingga penulis 
tertarik untuk mengambil defisit perawatan diri. 
Tujuan : Tujuan dari penulisan karya tulis ilmiah ini adalah untuk mengetahui 
asuhan keperawatan pada Tn. J dengan gangguan defisit perawatan diri. Meliputi: 
pengkajian, menegakkan diagnosa keperawatan, intervensi, implementasi dan 
evaluasi. 
Hasil : Setelah dilakukan asuhan keperawatan didapatkan hasil, klien dapat 
membina hubungan saling percaya, klien dapat mengenal tentang pentingnya 
kebersihan diri, klien dapat melakukan kebersihan diri dengan bantuan perawat, 
klien dapat melakukan kebersihan diri secara mandiri, klien dapat 
mempertahankan kebersihan diri secara mandiri.  
Kesimpulan : Masalah keperawatan klien mengenai defisit perawatan diri, pada 
dasarnya dapat dilaksanakan dengan baik dan sebagian besar masalah dapat 
teratasi dengan bantuan perawat ruangan dan keluarga. Karena peran keluarga 
sangatlah penting untuk proses penyembuhan klien. 
 
Kata Kunci : Defisit perawatan diri, Asuhan Keperawatan 
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NURSING CARE OF MR. J WITH SELF-CARE DEFICIT : PERSONAL 
HYGIENE AND DRESS 
IN ABIMANYU’S ROOM AT THE HOSPITAL OF SURAKARTA 
REGION 
(Muhammad Yusuf Deny Faisal, 2014, 59 pages) 
 
ABSTRACT 
 
Background: Lack of self-care in patients with mental disorders are the result 
of canges in thought processes so the ability to perform self-care activities 
decreased. Self care deficit found in Mental Hospital of Surakarta from medical 
records of self-care deficit from year to year has increased, so the authors are 
interested in taking self-care deficits. 
Aim of Research: The purpose of this paper is to determine the nursing care 
on mr. J with self-care deficit. Include: assessment, nursing diagnosis, 
intervention, implementation and evaluation. 
Result: After the nursing care available, client proceeds to build a trusting 
relationship, the client can recognize the importance of personal hygiene, the 
client can perform personal hygiene with the help of the nurse, the client can 
independently perform personal hygiene, the client can maintain personal hygiene 
independently. 
Conclusion: The problem of nursing clients regarding self-care deficit, 
basically can perform so well and most of the problem scan be resolved with the 
help of nurses and family room. Because the role of the family is very important 
to the healing process of the client. 
 
Key words: self-care deficit, nursing care. 
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